
 
JUNTA DE ANDALUCÍA 
CONSEJERÍA DE EDUCACIÓN 
INSTITUTO DE ENSEÑANZA SECUNDARIA 
"PROFESOR GONZALO HUESA" 
San Vicente de Paúl, s/n 

29400-RONDA 
SOLICITUD DE DOCUMENTOS                       Fecha:_______________ 

 
 
 
En el caso de que el alumno/a sea menor de edad 
 
Yo, ________________________________________________________ 
 
Con DNI __________________, como padre/madre/tutor/tutora legal   
 
del alumno/a _______________________________________________ 
 
matriculado en el   Curso ___________________________  
 
SOLICITO la documentación que se detalla: 
 
 ___________________________________________________________ 
 
___________________________________________________________ 
 
___________________________________________________________ 
 
referente a mi hijo/a. 
 
    

FIRMA TUTOR LEGAL 
 
 
 
En el caso de que el alumno/a sea mayor de edad 
 
Yo, ________________________________________________________ 
 
Con DNI __________________,alumno/a del Curso  _________________ 
 
SOLICITO  la documentación que se detalla:  
 

                           ___________________________________________________________ 
    
_________________________________________________________________ 

 
 

FIRMA INTERESADO/A 
 

ENTREGADO:  


